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Zur Frage der Entstehung der Hydronephrose. 
日.Mitteilung. Entwickelt sich eine Hydronephrose 
bei der Ureterstenose? 
Von 
Dr. Yasuo Mori. 
z.Z. Ass. Prof. der chir. Klinik der med. Fakultat, Kumamoto. 
〔Ausder kais. chirur. Universitatsklinik zu Kyoto (Prof. K. Isobe）.〕
Bei den experimentellen Untersuchungen der Ureterstenose nahmen die vorange-
henden Forscher die Methode einer lockeren Umschniirung des Ureters mit einem 
Faden oder einer Abknickung des Ureters und Fixierung an der geknickten Stellung 
an. Diese Mthoden haben, wie ihre Ausfiihrer schon selbst bemerkten, den grossen 
NachteiJ, dass sie weder gleichmassigen noch b己liebigenStenosengrad formieren konnen. 
Ich, fir meine Person, meine, dass die Nichti.ihcreinstimmung der bisher veroffentlichten 
Ergebnisse der Ureterstenose einerseits auf d巴noben erwahnten nicht vermeidbaren 
technischen Fehlern und anderseits auf der vernachlassigten Stenosengradbestimmung 
bei der Obduktion beruhe. Der Verf. dachte eine eiσene Methode der Ureterstenosen-亡3
bildung aus. 
Nach Messung der linken Kaninchenniere, legte er den Iinken Ureter frei und 
schniirte ihn mit einem ein Schamier habenden hohlen Zylinder ein und befestigte 
ihn. Der hohle Zylinder besteht aus einem ein Schamier habenden goldenen Hohlzy-
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linder, <lessen innerer Durchmesser genau 3 mm. おt, und innerhalb desselben IO 
einschicbti日gelegtenNr. 5 Seidenfaden (von Dosaka Cけ.）.
χur Priifung der Stenosenstelle wahlte der Verf. folgende z Methoden und kombi-
nierte si巴 immer. I. Injektion der FarbstoBosung ins Ureterlumen von der Nierenseite 
und Pri.ifung der Pa出icrbarK巴itund des Grades des dabei fi.ihlbaren Widerstandes. 
z. Nach Fixierung de、selbenUreters in Formalinlosun日nahmder Verf. den Zylimder 
von dem Ureter aus, macl1te Serienschnitte und mikroskopierte. 
Die Resultate der Untersuchung sind folgende : 
I. Von unserer eigenen Methode der StePJ.osenbildung des Ureters】rnnnman eine 
relativ gleichmassige Ureterstenose erwarten. 














ク叉＇P手臓ニ於タ ｝~組織的鑓化テ見ス二唯ダ1例（83 日後）ニ於アノミ I腎臓ハE大ナ Jレ嚢腫ニ












ノ家兎ニ就テ腎孟テ距Jレ3cm. ／ 部ーテ輸尿管ア分離シ．之ア腎脂肪裳ノ一部タ ）~脂肪組
織ト共ニ軽ク絹糸テ以テ絞窄シ之テ腰筋ニ固定セシメテ狭窄テ作リタ Jレニ貰験腎臓ノ！背孟
／蹟張ハ極メテ微ニシテ含有セ Jレ液ハ 1.5cc. テ超エシモノ無ク腎資質ハ主トシア萎縮アヨ~






















































例1 狭窄 24日寺間 左腎長径3.6cm.( + 0.4）幅径2.6cm.(+o目3），厚












ナル充血ヲミズ。細尿管ノ、潤管， 皮質部集合管， 例5 狭窄5日















































アルモ一般ユハ著明ナノレ充血ヲミズ。但皮髄雨 左腎長3.8cm.(+0.5), 幅2.8cm.(+0.3), 厚2.4







強度＝シテ導管モ亦タ極度＝接張セ Jレモノア 左腎長3.4cm.(0），幅2.7cm.( +0.2），厚2.6cm.





























左聖子長3.8cm.(+o. 7), 隅2.6cm.(+0.5），厚2.8c 左輸尿管 色素液ヲ通過セシム Jレ鴛ニノ、少シク菰
m・（+1.0) タ加陸ス Jレヲ要ス。椴鋭所見，上皮細胞ハ』重大
重量13.7g.，賀質重量8.7g. 士宮減率47.4%増 シ剥離セント λ1レ傾向ヲ示ス。管壁ユノ、結締織
腎孟内容4.8cc.淡黄色樫濁，制面厚l.lcm.，色淡 細胞ノ増生著明， 管股ノ、殆 y ..上皮細胞＝テ閉
皮髄境界精h明瞭ヲ狭ク・ 腎孟抜大度中等度。 塞セラレントス。狭窄中等度。
検鏡所見 一般ユ幸吉締織ノ増生可成著明ナ JI, 伊1]7 ~央窄92 日










































































シテ健康部トノ、卵j然ト匿BIJセラ Jレ。髄質＝於テ 右腎長3.2cm.，幅2.lcm.，厚l.6cm・重量6.5；. 腎
ノ、紡錘形細胞ノ場活著シク H氏w係ノ、萎縮シ導 孟内容Occ.者nmノ厚サ1.7cm.検鏡所見，充血著







過検査及ピ狭窄部連続切片ノ検鏡 テ行ヒタルニ. 5日， 92日テ粧タルモノハ強度ノ， 183日
テ経タ Jレモノハ程度ノ狭窄テ形成シ居タ Jレモ他ハ綿ベア中’宰度ノ独窄テ形成シ居リタリ。
組織的所見





























6.5 12.5 10.2 + 15.9 
11.2 17.0 J.5.G t36.0 
9.2 16.0 13.4 +?.4.0 
7.2 14.5 12.l +44.0 
5.9 13.7 8.7 +47.4 
8.2 14.2 4.8 -37.6 
8.2 6.0 -37.5 
4.:1 ?.6 :l.6 -18.1 
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第 二 表 l奇臓／大イサ共他















余ノ考按セ Jレ方法テ以テ輸尿管狭窄テ形成セシメタルモノテ tルエ 5日及92日ノモノカ‘
盛・腎臓水腫ノ成立＝閥スJレ研究 873 








































似タ Jレ費化テ呈セリ。但シ239日テ経Jレモ向ホ輸尿管ガ狭窄ノ佳ニ止7 リ居リタ Jレ1例ニ
テハ腎臓ノ大イサハ手術時ノ大イサヨリモ反ツア縮小セルテ見タリ。
（交献ノ、第5回報告末尾＝附ス）
